
 

Versicherung: 
Ist Sache der Teilnehmenden. 

 
Das Zirkuslager ist ein Angebot der Kirchgemeinde Lausen und dem Blauen Kreuz 

Kinder- und Jugendwerk Baselland. 

                                                                 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

vom 18. – 24. Februar 



 
 

Du bist: 
in der Primarschule, hast Freude am Darstellen, Einüben und Vorzeigen, hast vom  
18. – 24. Februar noch nichts geplant, möchtest gerne Zirkusluft schnuppern, Ge-
meinschaft erleben, spielen, lachen, singen und vieles mehr? Dann bist du bei uns 
richtig! 
 

So musst du dir das vorstellen: 
Wir treffen uns jeden Tag von 9.00-18.00 Uhr im Niklaushuus in Lausen, um neben 
anderen Aktivitäten unsere Nummern einzuüben. Am Freitag präsentieren wir die 
Nummern in einer öffentlichen Aufführung in der Mehrzweckhalle Stutz in Lausen. 
 

Kosten: 
90 Franken pro Kind, bei mehreren Kindern pro Familie jeweils 70 Franken. 
Bei finanziellen Schwierigkeiten können Sie mit uns Kontakt aufnehmen. Bei Abmel-
dungen ohne Angabe eines triftigen Grundes (Krankheit, Unfall, etc.) berechnen wir 
einen Unkostenbeitrag von 50 Franken. 
 

Wie geht’s jetzt weiter? 
Falls du nichts mehr von uns hörst, bist du für das Lager angemeldet und wirst zwei 
Wochen vor Lagerbeginn einen Brief bekommen, der dich näher informiert. 
 

Anmeldeschluss: 
20. Januar 2012 
Die Teilnehmerzahl ist beschränkt. Je früher du dich also anmeldest, umso sicherer 
kannst du ins Zirkuslager kommen. 
 

Öffentliche Aufführung: 
Findet am Freitag 24. Februar um 18.30 Uhr in der Mehrzweckhalle Stutz in Lausen 
statt. Die öffentliche Hauptprobe findet ebenfalls am Freitag statt, um 10.00. 

 
 

Kontakt und Anmeldungen gehen an: 
Lena Häfelfinger 

Hofmattstr. 2 
4415 Lausen 

Tel. 078 918 35 89 
lena.haefelfinger@gymliestal.ch 

 
 
 

 
 
 

Anmeldung Zirkuswoche 2012 
 
 

O weiblich         O männlich 
 
Vorname.......................................………………………………………… 
 
Name............................................................................................ 
 
Adresse:........................................................................................ 
 
PLZ/Ort:........................................................................................ 
 
Telefon:......................................................................................... 
 
Geburtsdatum:........................... 
 
Klasse:...........................                             O Ich esse kein Fleisch! 
 
 
Ort, Datum:................................................................................... 
 
Unterschrift Teilnehmer/in:............................................................ 
 
Unterschrift Erziehungsberechtigte/r: ........................................... 
 
 
 
 

Wir freuen uns auf dich! 


